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Personas mayores en situacion de
riesgo residencial extremo en Espaiia:
un diagnéstico regional

Irene Lebrusdn. Universidad Complutense de Madrid, Madrid, Espana.

RESUMEN | Los beneficios de envejecer en la vivienda han sido ampliamente estudia-
dos. No obstante, la situacién residencial de las personas mayores permanece poco
explorada, bajo la asuncién de que sus necesidades residenciales estdn adecuadamente
cubiertas. Este articulo analiza las condiciones en que residen las personas mayores de
65 anos en Espana, desde una perspectiva regional comparada. La finalidad es obtener
un diagndstico residencial exhaustivo que sefiale qué regiones necesitan de medidas
mds urgentes para eliminar la infravivienda entre las personas mayores. Con base en
el Censo de Poblacién y Viviendas 2011 (dltimo disponible), se implementan varios
indicadores dirigidos a medir la vulnerabilidad residencial, la ausencia de confort, la
Exclusién Residencial Ampliada y las situaciones de riesgo extremo. Los resultados
confirman que existen situaciones de infravivienda con acusada desigualdad entre
regiones. Ademds, determinados territorios registran una profunda desigualdad intra-
territorial, donde quienes sufren vulnerabilidad se enfrentan a situaciones muy graves
en materia residencial.
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ABSTRACT | The benefits of aging in place have been widely studied. However, the housing
situation of the elderly remains underexplored, below the assumption that their housing
needs are adequately covered. This article analyses the housing situation of the population
over 65 in Spain from a comparative regional perspective. The main purpose is to obtain
an exhaustive residential diagnosis of which regions need the most urgent measures to
eliminate substandard housing among the elderly. Based on the 2011 Population and
Housing Census (last date available), several indicators are calculated to measure housing
vulnerability, lack of comfort, extended residential exclusion and extreme residential risk
situations. The results confirm marked inequality between regions regarding situations of
substandard housing. Additionally, certain territories register intra-territorial inequality,
where those who suffer from vulnerability face serious housing risks.
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Introduccién

La mayor esperanza de vida en salud, junto a una serie de mejoras econémicas y
sociales, han dado lugar a cambios reveladores tanto en el significado como en la
forma de experimentar la vejez. Entre las manifestaciones de esos cambios, una
de las mds relevantes a nivel urbano y residencial es la que responde al deseo de
permanecer de forma independiente en la vivienda y en el entorno conocido hasta
edades muy avanzadas. Este hecho, analizado como proceso y como estado, se
conoce en la literatura internacional como aging in place y se ha constatado tanto
en Espafia como en otros paises (Costa-Font & Mascarilla-Mird, 2009; Ferndndez-
Carro, 2013; Ferndndez-Carro & Evandrou, 2014). La permanencia en el espacio
conocido permitirfa mantener la identidad espacial, reduciendo asi el impacto de
otras transiciones asociadas tradicionalmente a la vejez (la jubilacién, entre otras),
al no cortar con las relaciones sociales que tan importantes son en el autoconcepto
(Lebrusdn, 2020). En este sentido, la permanencia en la vivienda, frente a otras
alternativas residenciales (institucionalizacién), podria ser planteada como la forma
mds positiva de enfrentarse a una etapa vital caracterizada por creencias negativas y
para la que las personas no han sido preparadas (Rosow, 1974).

La importancia de lo anterior se incrementa por el hecho de que las personas
mayores que permanecen en su domicilio tienen una vida m4s larga y disfrutan de
mayor bienestar objetivo que las que residen en establecimientos colectivos, incluso
cuando se encuentran en situacién de dependencia (Barratt, 2007; Pinzén-Pulido,
2016). Por otra parte, la permanencia del mayor en su vivienda se ha constatado
como una estrategia politica de recorte de gastos (Office of Policy Development and
Research, 2013; Oldman, 2003). No obstante, tanto estos efectos positivos como
la propia permanencia dependerdn, en gran medida, de la capacidad para mantener
el equilibrio entre las capacidades de la persona y las demandas del entorno y la
vivienda (Lawton & Nahemow, 1973; Pynoss et al., 2003), ya que las barreras
ambientales se vuelven mds significativas en la vejez (Rowles, 1978). Es decir: las
condiciones residenciales serdn clave.

Mientras que el concepto, decisién y proceso del aging in place e incluso las
pautas convivenciales asociadas ocupan un lugar importante en la literatura a nivel
nacional e internacional, la atencién sobre las condiciones y estado de las viviendas
que ocupan las personas mayores ha sido, comparativamente, menor. Uno de los
motivos podria ser la existencia de problemas residenciales mds acuciantes que
afectan a otros grupos, como el que retrasa la conformacién de nuevos hogares
y la emancipacién entre los jévenes (Echaves, 2017), las dificultades de acceso a
la vivienda entre los inmigrantes (Ferndndez-Garcia et al., 2018) o la inseguridad
residencial asociada a otros factores sociodemogréficos (Mddenes, 2017). Otra
causa podria ser la creencia de que la propiedad de la vivienda equivale a ausencia
de problemas residenciales, siendo esta la tenencia mayoritaria entre las personas
mayores: segin la Encuesta de Condiciones de Vida, en un 89,8% de los casos,
los hogares encabezados por mayores de 65 afos son propietarios de su vivienda
(Instituto Nacional de Estadistica [INE], 2019b). Un dltimo motivo a tener en
cuenta es la influencia de teorfas como la expuesta en The Myth of the Golden Years
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(Gubrium, 1973), que asumen la vejez como etapa carente tanto de problemas
como de deseos. En cualquier caso, la menor atencién a la situacién residencial de
las personas mayores podria llevarnos a interpretar que en la etapa final del ciclo
vital todas las necesidades potenciales se habrian podido solventar.

Como resultado, existe cierto vacio de conocimiento sobre el malestar residencial
que sufren las personas mayores en Espafia. No solo tiende a obviarse que esta
situacién se produce, sino que se desconoce el nimero de personas a las que afecta
y la gravedad de las carencias. No contamos con indicadores sintéticos que midan
el malestar residencial y nos permitan realizar diagndsticos en los que basar imple-
mentaciones de mejora. La motivacién de este articulo radica en estas cuestiones.

Al analizar la situacién residencial de las personas mayores en Espana se hace
necesario adoptar una perspectiva regional, como se plantea en la comprensién
de la exclusién social o la pobreza espafola, “dado que, ademds de los factores
estructurales ligados a las caracteristicas personales y familiares, el proceso de
descentralizacién del gasto social hacia las comunidades auténomas y las divergen-
cias socioeconémicas entre ellas otorgan relevancia a los factores de tipo espacial”
(Faura-Martinez et al., 2016, p. 60). Las diferencias espaciales se han constatado
tanto en la aplicacién del [ndice del Desarrollo Humano simplificado (Delgado
et al., 2012), como en el andlisis del reparto de la pobreza (Faura-Martinez et al.,
2016; Jurado & Pérez, 2007, 2010, 2014). También aplican en materia de vivienda:
el tltimo informe que Espafa recibié del Comité de Derechos Econémicos, Sociales
y Culturales (Comité pEsc) de las Naciones Unidas alertaba sobre la persistencia de
disparidades en materia de adecuacién residencial entre comunidades auténomas
(cc. aA.), senalando la ausencia de coordinacién con el gobierno central como un
problema anadido (Benito, 2019). En este sentido, el andlisis espacial de la presencia
de situaciones de riesgo en materia de vivienda se convierte en una dimensién impres-
cindible para el diseno de politicas de vivienda y de integracién social efectivas para
las personas mayores.

En este articulo se analiza la situacién residencial de las personas mayores de
65 afios en Espafia. La finalidad de esta investigacién es obtener un diagndstico
residencial exhaustivo que sefiale qué regiones espafiolas necesitan de medidas mds
urgentes en la lucha contra la infravivienda entre las personas mayores. Como hipé-
tesis, su situacion residencial estarfa caracterizada por una acusada desigualdad, en
la que parte de los adultos mayores se enfrenta a graves problemas en sus viviendas.
Estos serian resultado de la combinacién de carencias no resueltas a lo largo del
ciclo vital que tienen un impacto muy negativo sobre la calidad de vida en la vejez.

El articulo sigue el siguiente orden: el primer apartado revisa conceptos clave para
la comprensién del objeto de estudio y del desarrollo del articulo. A continuacién,
se expone la metodologia seguida y la conformacién de los indicadores creados. En
el epigrafe siguiente se exponen los resultados de su aplicacién al territorio espafiol y
el apartado cuarto propone la posible configuracién de un modelo territorial a través
de la construccién del concepto-indicador de Exclusién Residencial Ampliada.
Este andlisis cuantitativo cierra con la profundizacién en las situaciones de riesgo
extremo y su correspondencia territorial. Por tltimo, se presentan las reflexiones
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finales sobre la situacién residencial de las personas mayores y el propio sistema
residencial espanol.

Algunos apuntes conceptuales

Antes de proceder al andlisis, es necesario delimitar ciertas definiciones que faciliten
la comprensién del objeto de estudio y de los resultados. En primer lugar, aging in
place es un concepto sujeto a debate, que difiere segiin usuarios y contexto (Forsyth
& Molinsky, 2020) y, en ocasiones, sobreutilizado (Frank, 2001), lo que complejiza
la delimitacién de su contenido (véase Lebrusdn, 2017). Phillips et al. (2010) lo defi-
nieron desde el marco de la gerontologia social como “hacerse viejo sin moverse de
casa” (p. 17), centrdndose en la relacién de la persona con el entorno ocupado (no ins-
titucionalizado). Esta investigacion se enmarca en esta visién y, mds concretamente,
en la vulnerabilidad residencial como impedimento potencial para esa permanencia.

Por vulnerabilidad se entiende la exposicién elevada “a determinados riesgos
e incertidumbres, combinada con una capacidad disminuida para protegerse o
defenderse de ellos y hacer frente a sus consecuencias negativas” (Naciones Unidas,
Departamento de Asuntos Sociales y Econémicos, 2003). Esta exposicion al riesgo
aplicado a lo residencial asume la vivienda adecuada no solo como parte del derecho
bésico a un nivel de vida digno (art. 11 del Pacto Internacional de Derechos Econd-
micos, Sociales y Culturales), sino como un factor clave en la integracién social. La
vivienda inadecuada pondria en riesgo la integracién de las personas en la sociedad,
puesto que quedarfan en una situacién de inferioridad estructural (Cortés, 2004),
de modo que las carencias en este dmbito pueden convertirse “en el factor que
desencadena los procesos de exclusion” (Antdn et al., 2008, p. 349). El efecto de
las malas condiciones de la vivienda y de sus carencias tendrdn una repercusién atin
mds negativa durante la vejez que en otras etapas del ciclo vital, momento en que
la influencia del entorno en el bienestar es mayor (Lawton, 1977, 1983; Lawton &
Nahemow, 1973). Ademis, la vivienda deficiente tiene un efecto extremadamente
negativo sobre la salud, especialmente en la vejez, y se asocia con mayor morbilidad
(Libman et al., 2012; Navarro, 2002, 2006; Saiegh, 2012; Zuluaga, 2010).

Ayala y Navarro (2004, 2008) refirieron la vulnerabilidad que se sufre dentro de
la vivienda como privacién residencial, remitiendo para ello a la conceptualizacién
de Sen, que lo comprendia como un funcionamiento insuficiente. En otros trabajos,
Navarro (20006) se enfocaria en la exclusién residencial ampliada (diferente de la
exclusién residencial extrema, que supondria la carencia de vivienda), centrdindose
en las situaciones de deficiencias bdsicas en la vivienda. Este concepto se retoma
y amplia en esta investigacion, donde se lo operacionaliza como la combinacién
de vulnerabilidad residencial y ausencia de confort. Por vulnerabilidad residencial
entendemos una forma de exclusién caracterizada por la combinacién de problemas
residenciales de diferente gravedad que interfieren con el proceso de habitar. Las
situaciones mds elevadas de vulnerabilidad residencial conforman situaciones de
vulnerabilidad residencial extrema. Debido al rol que cumple la vivienda en la
inclusién social y en la participacién en la sociedad, las personas en situacién de
vulnerabilidad residencial extrema estarfan en situacién de riesgo.
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La existencia de situaciones de exclusién residencial ampliada y de vulnerabi-
lidad extrema estarfan expresando una forma extrema de desigualdad en la sociedad
espafiola. Cuando esta desigualdad extrema afecta a las personas mayores, pone de
manifiesto el enquistamiento de problemas a lo largo del tiempo y la incapacidad,
tanto de los propios hogares como del sistema residencial, de resolver adecuada-
mente las necesidades en vivienda.

Respecto a la denominacién de vejez, que antes referfamos como etapa renovada
—que no nueva—, es necesario establecer qué comprende esta investigacién por vejez
y, mds especificamente, su comienzo. La definicién de vejez como etapa vital estd
sujeta a numerosas interpretaciones y diferentes enfoques (véase Lebrusdn, 2017).
Optaremos aqui por el umbral cronolégico, estableciéndolo en los 65 anos. Mis
alld de la facilidad estadistica, el motivo fundamental es que, a pesar del retraso en
la edad de jubilacién (Ley 27/2011), los 65 afios contindan siendo la edad minima
exigida para acceder a diferentes ayudas, beneficios y programas enmarcados en
las estrategias de integracién de las personas mayores y, de manera especifica, a las
ayudas que atafien a vivienda. Establecer el umbral de la vejez en los 65 afos no
niega la heterogeneidad de los componentes de este grupo etario (referido aqui
como personas mayores), ni pretende reducir la complejidad de su definicién, ya
sefialada por otros autores (Caradec, 2012).

Aspectos metodoldgicos: la creacién de indicadores
y la comprensién de la exclusién residencial ampliada

Para analizar la situacién residencial de las personas mayores en Espafa se imple-
mentan dos indices sintéticos, que nos permiten establecer la vulnerabilidad residen-
cial y la ausencia de confort en todas las viviendas en las que resida, al menos, una
persona mayor de 65 afios. Antes de proceder al andlisis, se comprueba mediante
la aplicacién de chi-cuadrado que existe relacién entre el factor territorial y los
indicadores, confirmando la pertinencia de su andlisis (ambos indicadores presentan
asociacién con el factor territorial) y la desigualdad entre regiones respecto a las
situaciones de riesgo.

En un segundo momento, la combinacién de estos dos indicadores permite la
elaboracién de un claster territorial que marcaria la Exclusién Residencial Ampliada
(ERA), aportando claridad sobre la posible existencia de modelos en el sufrimiento
de exclusién residencial ampliada en la vejez.

Por ltimo, se consideran las situaciones de vulnerabilidad residencial extrema,
que sefialan tanto la presencia de situaciones de riesgo como la existencia de
desigualdad territorial. También se indaga sobre la homogeneidad de cada terri-
torio, a fin de conocer si existe desigualdad interna (por ejemplo, baja puntuacién
en la vulnerabilidad media, pero elevada presencia de personas mayores en situacion
de vulnerabilidad extrema).

Los indicadores creados tienen su origen en los microdatos del Censo de Pobla-
cién y Viviendas 2011 (INE, 2011). Esta fuente plantea dos limitaciones: i) pérdida
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de calidad frente a censos previos;' y ii) su antigiedad. No obstante, tras valorar
todas las fuentes existentes, el Censo de Poblacién y Hogares 2011 contintia ofre-
ciendo la mejor informacién disponible. Por una parte, es la fuente que mayor
namero de variables residenciales ofrece, a la par que permite contrastar con datos
demogréficos y de hogar. Por otro lado, su tamafio muestral es mayor que el de
otras operaciones estadisticas, siendo ademds suficientemente representativo a nivel
regional, incluso tras aplicar filtros por edad. Por tdltimo, aun reconociendo su
antigiiedad, las dudas sobre la vigencia de los datos quedan solventadas al analizar
informacién mds reciente procedente de otras fuentes, como la que proporciona la
European Union Statistics on Income and Living Conditions (Eu-siLc). En estas
estadisticas (con menor riqueza que el Censo y menor desagregacion territorial), las
condiciones residenciales no muestran una mejora que haga dudar sobre la validez
de los datos utilizados. De hecho, variables como la disponibilidad de aseo o ducha
dan cuenta de un empeoramiento en el periodo 2011-2019 (al respecto, véase
FEurostat, 2019).

La razén de crear dos indicadores diferenciados es la posibilidad de alcanzar
la mdxima exhaustividad con base en los datos disponibles, analizando tanto las
carencias que, desde una perspectiva etaria, conducirfan a una situacién de vulne-
rabilidad residencial, como aquellas variables que, sin ser imprescindibles, podrian
contribuir a aumentar el bienestar residencial de la persona mayor: no todas las
carencias tendrian la misma gravedad o impacto en otros grupos poblacionales. La
decision sobre la inclusién de las variables en cada uno de los indicadores y sobre
la asignacién de pesos a las categorias es resultado de un proceso exhaustivo que
incluye investigacién cualitativa y documental. Primero se analizaron la literatura
internacional existente y diferentes estudios de caso nacionales sobre la medicién de
la calidad residencial. Al considerar que este andlisis reflejaba problemas residenciales
muy alejados de la realidad espafiola o para los que no existian datos —véase estudios
de Ferndndez-Mayoralas y Rojo, 2005; o de Nolan y Winston, 2011-, se opté
por revisar la legislacién nacional en materia de habitabilidad, que permitia marcar
minimos (cuestiones de mayor gravedad) y aterrizar ciertas cuestiones. También
se consultaron informes técnicos sobre edificabilidad y estadisticas nacionales para
conocer la generalizacién de determinadas dimensiones en las viviendas espanolas.
Por dltimo, las entrevistas a arquitectos especializados en la materia, técnicos del
Ayuntamiento de Madrid y personas mayores permitieron comprobar el impacto
subjetivo de ciertas carencias e incluso revisar la adecuada inclusién de ciertas varia-
bles (véase anilisis ampliado en Lebrusdn, 2017).

El indicador de vulnerabilidad se compone de cinco dimensiones: i) habita-
bilidad, que refiere la existencia de dotaciones minimas e imprescindibles (agua
corriente; aseo; evacuacién de aguas residuales; disponibilidad de bafiera o ducha);
ii) salubridad, que contiene dos variables con constatados efectos negativos en la

1 A diferencia de los censos previos, el Censo 2011 recurre a una recogida mixta de la informacién,
a partir de una muestra de aproximadamente un 12% de la poblacién (5,7 millones de personas, 3
millones de viviendas), que se cruzé con el Padrén y otros registros (INE, 2011). Sobre su validez,
constltese Lebrusdn (2017); y sobre otras cuestiones relacionadas, Alberich (2017).
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salud (estado del edificio,? presencia de hacinamiento); iii) dotaciones de seguridad
subjetiva, como la disponibilidad de tendido telefénico (imprescindible para acceder
a servicios de teleasistencia domiciliaria o “botén antipdnico”) y la convivencia con
usos no residenciales en el edificio;? iv) aislamiento fisico, analizando la presencia
de ascensor en edificios de tres plantas o mds, y la accesibilidad;* y por tltimo,
v) dotaciones de bienestar necesarias, como serfan la existencia de calefaccién o
aparatos que permitan calentar, al menos, una estancia de la vivienda.

El indice que senala la ausencia de confort se compone de tres variables dico-
témicas: i) disponibilidad de internet; ii) existencia de agua caliente central; y iii)
disponibilidad de gas en el edificio, distribuido por tuberfas. Es necesario senalar
que estas variables no resultan imprescindibles para cubrir los pardmetros de una
vivienda adecuada ni marcan por s{ mismas vulnerabilidad o riesgo de exclusién.
No obstante, su inclusién en el andlisis se considera de interés, por entenderse que
su presencia incrementa el confort de la persona mayor y podria funcionar como
corrector de algunos problemas menores. Asi, la disponibilidad de internet podria
aumentar potencialmente la integracién social y se ha comprobado su impacto
positivo en la reduccién de la soledad en la vejez (Sar et al., 2012). Por su parte, la
disponibilidad de agua caliente central senala que su uso estd garantizado incluso
ante ingresos reducidos, ya que las entrevistas revelaron que limitar el uso de agua
caliente, incluso en los meses més frios, era utilizado como estrategia de ahorro
entre los mayores con menos recursos. Por dltimo, la disponibilidad de gas por
tuberias asegura que existe una supervision por parte de la distribuidora y aplicacién
obligatoria de una normativa de seguridad. Ademds, seglin una consulta a la Asocia-
cién Profesional de Técnicos de Bomberos, el gas por tuberfas reduce el riesgo de
incendio doméstico frente a otras formas de calentar el hogar. Habiendo valorado
estas cuestiones, se considera que su inclusién resulta atil para el diagndstico, si bien
se otorga un peso menor a su carencia.

La construccién de los indicadores sigue cuatro pasos:

a. Identificacién y recodificacién de las variables que van a formar parte de los
indicadores;

b. Asignacién de pesos —entre 0y 1, siendo 1 la situacién mds desfavorable— a cada
una de las categorias de las variables seleccionadas;

Se calcula cada indice de manera separada; y

d. Se estandarizan los indices. Cuanto mds se aproximen a 1, mayor malestar.

2 En el Censo 2011 esta variable adopta cuatro categorfas: a) Ruinoso, si el edificio se encuentra
apuntalado, existe declaracién de ruina o se estd tramitando; b) Malo, si existen grietas acusadas o
abombamientos en fachadas, hay hundimientos o se aprecia que ha cedido la sustentacion del edificios
¢) Deficiente, si las bajadas de lluvia o el sistema de evacuacién de aguas residuales estdn en mal estado,
hay humedades en la parte baja del edificio o filtraciones en los tejados o cubiertas; y d) Buen estado.

3 Se incluyé esta dimensién tras comprobar, con expertos y personas mayores, que al no tener
vecinos a los que acudir en caso de necesidad se incrementaba la situacién de inseguridad subjetiva
de la persona mayor.

4 Un edificio puede tener ascensor y no ser accesible, al presentar, por ejemplo, escaleras de acceso
al ascensor.
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Tanto la inclusién de variables como sus pesos siguen los supuestos de normativa
legal/necesidad/presencia. Ejemplificando la importancia de estos tres aspectos para
acreditar que una vivienda cumple las condiciones minimas para ser habitada,
esta debe disponer de agua corriente en su interior (indicado en normativa legal).
Ademds, que el agua corriente en la vivienda es una necesidad bdsica resulta fuera
de toda discusién (necesidad objetiva). Pero si lo fuese, o surgiesen dudas acerca
de su objetividad, la disponibilidad generalizada (presencia mayoritaria) de agua
corriente en las viviendas espafiolas nos indica que es un bien extendido y valorado
por los hogares como necesario. Por tanto, aquellas viviendas que disponen de este
bien serdn calificadas con un peso 0, mientras que aquellas que carecen del mismo
tendrian asignado un peso 1. Hay que recordar que las categorias de las variables
originales son excluyentes entre si, todas ellas categéricas. Para un andlisis mds deta-
llado, puede consultarse la metodologia en Lebrusdn (2017).

Por su parte, la realizacién de entrevistas a expertos en vivienda permitié
reflexionar sobre la inclusién de otras variables cuya necesidad no resultaba tan
obvia en un principio, o modificar los pesos asignados. Ademds, la consulta a
personas mayores sobre su experiencia residencial y la pertinencia de ciertas variables
permiten contar con la validez del usuario, destinada a cubrir la empatia necesaria
para evitar riesgo de invalidacién cuando el instrumento seleccionado para medir
un fenémeno resulte inadecuado para las personas a las que se les aplica (Herndndez
et al., 2014). Por Gltimo, una vez realizado el indicador, se recurrié a la validacién
externa por parte de doce expertos (dos demégrafos expertos en vejez; tres arqui-
tectos; un aparejador especializado en rehabilitacidn residencial; cuatro sociélogos
expertos en vivienda y vulnerabilidad; una estadistica; una matemdtica experta en
diseno de indicadores) mediante reuniones individuales y grupales. Esta consulta
y validacién responde a la intencién de corregir posibles sesgos o incorreciones
sobre la denominada penalizacién de cada categoria. Las tablas siguientes (Tabla 1
y Tabla 2) son el resultado final de este proceso.

TABLA I | Dimensiones y pesos del Indicador de Vulnerabilidad Residencial

PENALI-
DIMENSION VARIABLE CATEGORIAS "
ZACION
No tener 1
Agua corriente
Abastecimiento privado (no publico) 0,3
DOTACIONES Aseo No tener 0,9
MINIMAS
(HABITABILIDAD) E L . No tener 0.9
vacuacién aguas residuales — -
Distinta de alcantarillado 0,3
Bafo o ducha No tener 0,8
Ruinoso 1
Estado edificio Malo 0,8
SALUBRIDAD -
Deficiente 0,7
Hacinamiento Sufrir hacinamiento 0,7
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PENALI-
DIMENSION VARIABLE CATEGORIAS "
ZACION
DOTACIONES SEGU- | Acceso a tendido telefénico | No tener 0,4
RIDAD PERCIBIDA | Tipo de usos en el edificio Convivencia con usos no residenciales 0,3
Ascensor (corregido)* No tener 0,7
AISLAMIENTO
Accesibilidad No tener 0,7
Individual (no colectiva o central) 0,1
DOTACIONES
BIENESTAR (NECE- | Calefacciéon™* No, pero aparatos 0,5
SARIAS
) No tener 0,6
* SE CONSIDERAN EDIFICIOS PLURIFAMILIARES CON MAS DE DOS PLANTAS
*x ESTA VARIABLE ASIGNA UN MENOR PESO EN CANARIAS, ANDALUCIA, COMUNIDAD VALENCIANA

Y EN CEUTA Y MELILLA. LA AUSENCIA DE CALEFACCION NO ES PENADA (SE LE ASIGNA VALOR
0), PERO LA AUSENCIA DE APARATOS PARA CALENTAR PENALIZARA EN LA MITAD DE SU VALOR
(MAXIMA VARIABILIDAD ESTADISTICA) CON RESPECTO A OTRAS COMUNIDADES AUTONOMAS,
EXCEPTO PARA EL CASO DE CANARIAS, CEUTA Y MELILLA, REGIONES PARA LAS QUE SE ELIMINA LA
PENALIZACION, EN CUALQUIER CASO. ESTO SE DEBE A QUE EN LAS REGIONES DE CLIMATOLOGIA
MAS CALIDA EL IMPACTO QUE LA AUSENCIA DE CALEFACCION TIENE SOBRE LA CALIDAD DE VIDA
ES MENOR Y SE BUSCA EVITAR SOBRERREPRESENTACION

FUENTE: ELABORACION PROPIA

TABLA 2 | Dimensiones y pesos del Indicador de Ausencia de Confort

DIMENSION VARIABLE CATEGORIAS PENALIZACION
DOTACIONES CONFORT Presencia de internet No tener 0,05
O POTENCIALES): FOMENTO DE -
( ) Agua caliente central No tener 0,2
RELACIONES, AHORRO Y MAYOR
SEGURIDAD Gas por tuberfas No tener 0,3

FUENTE: ELABORACION PROPIA

Una vez creados y validados los indicadores, y tras comprobar que el andlisis terri-
torial es pertinente (el andlisis chi-cuadrado sefala que las diferencias no son aleato-
rias), se ordena la posicién relativa de cada regién con respecto al valor nacional. En
un segundo momento, la consideracién conjunta de los puntajes medios de ambos
indicadores nos permite sintetizar la situacién de Exclusién Residencial Ampliada
(ERa) y clasificar las cc. Aa. en razén de patrones de similaridad, sobre los que se
realiza un andlisis cldster K-medias. Por tltimo, se establece la presencia de personas
mayores que estdn en riesgo en cada regién. Para ello se considera la distribucién de
la variable y se establece el umbral en el percentil 90.

Resultados: cuando la desigualdad residencial
se convierte en vulnerabilidad

Descriptivos territoriales y desigualdad interna

En primer lugar, se comprueba la pertinencia de realizar el andlisis mediante el con-
traste no paramétrico de Kruskal-Wallis. Como se muestra a continuacién (Tabla 3
y Tabla 4), la dispersion de los datos para el nivel nacional es mayor en la variable
ausencia de confort (Tabla 4), con una media de 0,57 y una desviacién tipica de
0,31. La variable vulnerabilidad (Tabla 3) estd mucho mds concentrada, con una
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media de 0,15 y una desviacién esténdar de 0,10. La posicién que ocupa la mediana
muestra la presencia de valores mis elevados en la falta de confort (0,45) que con
respecto a la vulnerabilidad (con valor 0,15), aunque su impacto objetivo sea mucho
mayor. La distribucién de la variable nos muestra que lo mayoritario es experi-
mentar valores bajos de vulnerabilidad y ausencia de confort, lo que concuerda con
la mejora generalizada en las condiciones residenciales de las personas mayores en
Espana en los tltimos treinta anos (Lebrusdn, 2015). También revela la existencia de
personas que, incluso en este contexto de mejora, siguen sufriendo vulnerabilidad
en distinto grado. Los recorridos entre la situacién media y el mdximo alcanzado
son muy elevados, especialmente en lo que refiere a la vulnerabilidad, lo que sefiala
la gran desigualdad interna de los territorios. Esto indica que, aun cuando la mayor
parte de la poblacién analizada presenta valores bajos de vulnerabilidad y ausencia
de confort, un subgrupo de personas mayores sufre en su vivienda una combinacién
de carencias o problemas residenciales de gravedad. De otro modo: una regién con
un alto recorrido sefiala que la mayor parte de las personas no sufre vulnerabilidad,
pero que aquellas que la sufren, lo hacen de forma extrema.

TABLA 3 | Descriptivos sobre el indice de vulnerabilidad
(ordenado segiin media). Espafia, 2011

REGION MEDIA DESYIACIéN MEDIANA MAXIMO Minimo | RECORRIDO
TIPICA ALCANZADO MEDIA-MAX.
Ceuta 0,22 0,12 0,26 0,52 0 0,30
Melilla 0,20 0,10 0,20 0,63 0 0,43
Baleares 0,17 0,10 0,15 0,72 0 0,55
Comunidad Valenciana 0,17 0,10 0,15 1 0 0,83
Extremadura 0,17 0,09 0,15 0,83 0 0,66
Galicia 0,17 0,10 0,15 0,98 0 0,81
Andalucia 0,16 0,10 0,15 1 0 0,84
Canarias 0,16 0,10 0,15 0,88 0 0,72
Asturias 0,14 0,11 0,11 0,83 0 0,69
Cantabria 0,14 0,11 0,11 0,98 0 0,84
Cataluna 0,14 0,11 0,11 0,83 0 0,69
Madrid 0,14 0,11 0,11 0,89 0 0,75
Murcia 0,14 0,09 0,15 0,68 0 0,54
Castilla La Mancha 0,13 0,09 0,11 0,89 0 0,76
La Rioja 0,13 0,10 0,11 0,89 0 0,76
Aragén 0,12 0,10 0,11 0,94 0 0,82
Castilla y Leén 0,12 0,09 0,11 0,98 0 0,86
Pais Vasco 0,12 0,10 0,11 0,66 0 0,54
Navarra 0,10 0,10 0,11 0,72 0 0,62
Esparia 0,15 0,10 0,15 1 0 0,85

* DIFERENCIAS SIGNIFICATIVAS TEST DE KRUSKAL-WALLIS P-VALOR<O,0§

FUENTE: ELABORACION PROPIA A PARTIR DE MICRODATOS CENSO 20T I
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TABLA 4 | Descriptivos sobre el indice de ausencia de confort (ordenado segiin
media). Espana, 2011

REGION mepia | P ESYIACI()N MEDIANA MAXIMO Minmvo | RECORRIDO
TiPICA ALCANZADO MEDIA-MAX.

Ceuta 0,88 0,21 0,91 1 0 0,12
Melilla 0,88 0,21 1 1 0 0,12
Canarias 0,83 0,26 0,91 1 0 0,17
Andalucia 0,71 0,29 0,64 1 0 0,29
Extremadura 0,71 0,29 0,64 1 0 0,29
Sgﬁ“nidad Valen- |79 0,30 0,64 1 0 0.3

Galicia 0,70 0,29 0,64 1 0 0,3

Baleares 0,62 0,29 0,64 1 0 0,38
Castilla La Mancha 0,62 0,31 0,64 1 0 0,38
Murcia 0,62 0,31 0,64 1 0 0,38
Castilla y Leén 0,55 0,30 0,64 1 0 0,45
La Rioja 0,55 0,30 0,45 1 0 0,45
Aragén 0,54 0,29 0,55 1 0 0,46
Asturias 0,52 0,31 0,45 1 0 0,48
Cantabria 0,44 0,28 0,45 1 0 0,56
Catalufia 0,44 0,26 0,45 1 0 0,56
Pais Vasco 0,44 0,23 0,45 1 0 0,56
Navarra 0,40 0,29 0,45 1 0 0,6

Madrid 0,38 0,25 0,45 1 0 0,62
Espana 0,57 0,31 0,45 1 0 0,43

* DIFERENCIAS SIGNIFICATIVAS TEST DE KRUSKAL-WALLIS P-VALOR<O,0§

FUENTE: ELABORACION PROPIA A PARTIR DE MICRODATOS CENSO 2011

Los descriptivos previos sefialan varias cosas: i) clara desigualdad entre las regiones
en ambos indicadores; ii) existencia de desigualdad interna en todos los territorios,
aunque mucho mds significativa en unas regiones que en otras (columna recorrido
media-mdximo); iii) mayor diferencia entre las medias en el indice falta de con-
fort —recorrido de 0,50, entre el minimo en Madrid (0,38) y el mdximo en Ceuta
(0,88)— que en el de vulnerabilidad: de 0,12 puntos entre Navarra (0,10) y Ceuta
(0,22); iv) cierta congruencia territorial en el ordenamiento relativo de ambos indi-
cadores. Encontramos las excepciones de Castilla y Ledn, Castilla La Mancha y
Canarias, que experimentan clara peor posicion relativa en el indicador ausencia
de confort que en el de vulnerabilidad. Podria haberse esperado un peor posiciona-
miento comparativo respecto al indice de ausencia de confort en las regiones que
tienen un mayor peso rural —debido a los componentes del propio indice—, pero a
excepcion de las referidas, las variaciones en el orden no son muy grandes.
Navarra, seguida de Pais Vasco, Castilla y Leén y Aragén son las comunidades
que presentan un menor indice medio de vulnerabilidad, dejando las peor posi-
cionadas fuera de la peninsula (Ceuta y Melilla con niveles mucho miés elevados
que el resto de regiones, seguidas por Baleares). Dentro de la peninsula, y con un
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nivel muy similar al de Baleares, tendriamos Galicia, Extremadura y la Comunidad
Valenciana. Por encima de la vulnerabilidad media nacional (0,15) también quedan
Canarias y Andalucia. Si analizamos los descriptivos de este indicador, vemos, sin
embargo, que el mdximo (1) se alcanza Gnicamente en Andalucia y la Comunidad
Valenciana, que serfan asi las regiones que registran una mayor desigualdad interna.

El indicador de ausencia de confort es menos favorable entre las personas de
la Comunidad de Madrid, que registra la mejor posicién (valor mds bajo para la
ausencia de confort), seguida de Navarra, Cantabria, Cataluna y Pais Vasco. Las
regiones con mayor ausencia de confort medio de nuevo quedan fuera de la penin-
sula: Melilla y Ceuta seguidas por Canarias. Con un nivel no tan negativo, pero con
peores valores que la media nacional (0,57), destacan Andalucia y Extremadura, con
niveles similares, seguidas por Galicia y la Comunidad Valenciana (ambas con 0,70)
y, a continuacién, Murcia, Castilla La Mancha y Baleares (con 0,62). En este caso el
valor mdximo (1) se alcanza en todas las regiones.

A fin de simplificar la complejidad de los dos indicadores y superar su andlisis
descriptivo, se propone la creacién de un clister para analizar qué regiones mues-
tran resultados similares y poder determinar qué grupo de comunidades necesita
mayor atencion.

sExiste un modelo territorial? La Exclusién Residencial Ampliada (Era)

El andlisis anterior apunta a que existe una clara desigualdad en la situacién resi-
dencial de las personas mayores en Espafa, en la que el factor territorial tiene un
papel importante. Como se indicd, la medicién de la ausencia de confort por si
sola pudiera no resultar especialmente ilustrativa de las inadecuaciones residen-
ciales, pero ella si afiade nuevos riesgos dentro del hogar, especialmente cuando se
producen situaciones de vulnerabilidad. Ademds, se constata estadisticamente que
ambas variables estdn relacionadas. Considerando ambos indicadores, podremos
hablar de situaciones de Exclusién Residencial Ampliada.

Tras observar los diferentes puntajes y dado que las delimitaciones politico-admi-
nistrativas regionales refieren distinta efectividad en la resolucién de los problemas
residenciales, se propone una clasificacién de las regiones mediante un clister de
cuatro grupos, cuya caracterizacién puede comprobarse en la Figura 1. Esta técnica
estadistica clasifica los territorios segun el criterio de similaridad proporcionado por
los centroides (medias generales o centros de ambas variables), ordenados de peor
posicién (Era grado T o superior) a mejor posicién (Era grado 1v o media baja).

El primer grupo clister serfa el mds desfavorecido de todos, pues alcanza los valores
superiores en ambos indices (ERA 1 o de grado superior). El segundo grupo (ERA
grado 11 o elevado) estaria conformado por los territorios que ocupan el siguiente
valor con respecto a ambos indicadores. Por tdltimo, los grupos tercero y cuarto
(ERA grado 111 y ERA grado 1v, media alta y media baja, respectivamente) presentan
mejores valores. Los criterios de adjudicacién a uno u otro grupo responden a la
conjugacién de las puntuaciones de ambas variables (menor vulnerabilidad/mayor
ausencia de confort o viceversa). Puesto que las distancias en confort son mds
elevadas, se ha considerado primar esta diferencia. Esto significa que el grupo 111
tiene una puntuacién ligeramente mds baja con respecto a la vulnerabilidad que
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el grupo Iv, pero muy superior con respecto a la ausencia de confort. La Figura 2
expresa, siguiendo la clasificacién anterior, el modelo regional de Era.

FIGURA I | Caracterizacién de los grupos en funcién de los centroides del

analisis cldster

0,25 1
0,9
0,2 0.8

—

0,7
0,15 0,6
0,5
0,4
0.3
0,05 0,2
0,1
0 0
ERA I

ERA 1T ERA III ERA TV
mmmm [ndice de vulnerabilidad Indice fala de confort
NOTA: METODOLOGICA: GRAFICA ELABORADA A PARTIR DE TABLA DE CENTROIDES DE CLUSTER

FUENTE: ELABORACION PROPIA A PARTIR DE MICRODATOS CENSO 2011

El mapa (Figura 2) muestra una gradacién del impacto de la Exclusién Residencial

Ampliada, que se sintetiza de la siguiente manera:

ERA grado 1: Las delimitaciones politico-administrativas que presentan una
situacién mds desfavorable son las ciudades auténomas de Melilla y Ceuta junto
a Canarias.

ERA grado 1: En mejor situacidn, pero registrando las peores posiciones dentro
de la peninsula, se encontrarfan Galicia, Comunidad Valenciana, Andalucia,
Extremadura —siendo la primera comunidad la mds representativa del grupo-.
Fuera de la peninsula, con valores lo suficientemente negativos para ser parte del
ERA 11, encontramos Baleares.

El resto de cc. aa. se encuentra en mejor situacién con respecto a ambos indica-

dores, con diferencias segtn si el criterio de optimizacién responde a la ausencia de

vulnerabilidad o a la no ausencia de confort.

ERA grado 111: Este grupo, por orden de representatividad (mayor a menor) estd
conformado por La Rioja, Castilla y Ledn, Aragdn, Asturias, Murcia y Castilla
La Mancha.

ERA grado 1v: Por tltimo, el grupo ERA 1v combina un ligero empeoramiento
en la vulnerabilidad respecto al grupo ERA 111, pero presenta una mejora con-
siderable en confort. Este grupo es el que se encuentra en mejor situacion
dentro de Espana, e incluye las comunidades (de mds representativa del clister
a menos) de Cantabria, Pais Vasco, Cataluna, Navarra y Madrid.
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FIGURA 2 | Modelo regional de la Exclusién Residencial Ampliada (Era) para los
mayores de 65 afos. Espafa, 2011
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FUENTE: ELABORACION PROPIA A PARTIR DE MICRODATOS CENSO 20711

Estos resultados permiten constatar una clara desigualdad residencial en el mapa
espafiol, presentando mayor malestar las personas mayores residentes en regiones
que quedan fuera de la peninsula, ademds de Extremadura, Andalucia, Galicia y
Comunidad Valenciana.

Queda demostrada la desigualdad residencial respecto a ambos indicadores y
respecto al indicador de Exclusién Residencial Ampliada. A continuacién, y si bien
se ha apuntado la existencia de distancia entre medias y valores mdximos (también
de recorrido desigual entre unas regiones y otras), necesitamos conocer en qué
regiones las situaciones de vulnerabilidad extrema tienen un impacto mayor. Debido
a la configuracién del indicador, serdn estas las regiones donde las intervenciones
publicas dirigidas a luchar contra la exclusién social y residencial serdn mds urgentes.

Personas mayores en situacidn de riesgo extremo: desigualdades inter e
intraterritoriales

Consideramos en situacién de riesgo extremo a las personas que, teniendo en cuenta
el comportamiento de la variable de vulnerabilidad residencial, se encuentran en el
umbral superior. El punto a partir del cual la situacién se ha establecido como into-
lerable se determina con el percentil 90, que en vulnerabilidad corresponde al valor
0,2615. El valor, con recorrido 0-1, pudiera parecer no muy elevado. Sin embargo,
el contenido del indicador refiere caracteristicas de extrema gravedad, que quedan
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por debajo de los pardmetros minimos de habitabilidad. Estamos, por lo tanto, ante
situaciones de vivienda infraestdndar. Estas personas no habrfan conseguido dar
respuesta a las necesidades residenciales mds bdsicas y estarfan experimentando una
acumulacién de problemas que dificulta su continuidad en la vivienda y que afecta
muy negativamente su calidad de vida.

Esta nueva variable categérica que mide la condicién de estar en riesgo o no
sefala que hay 1.596.675 personas mayores de 65 afios en situacién de vulnerabi-
lidad extrema. En otras palabras: el 20,1% de las personas mayores en Espafia estd
en situacion de riesgo desde el punto de vista residencial.

La cuestién ahora es hallar cdmo se reparten las situaciones extremas en el terri-
torio espanol y si existe desigualdad interna en las regiones. Esta vendria explicada
por bajos valores medios pero elevada presencia de poblacién en situacién residen-
cial extremadamente negativa. Para ello, y a partir de la tabla de contingencia, se
crea el mapa de reparto de la vulnerabilidad extrema (Figura 3).

FIGURA 3 | Personas mayores de 65 afos en situacién de riesgo extremo
(vulnerabilidad). Espana, 2011
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NOTA: CHI-CUADRADO DE PEARSON=183876,8 P-VALOR=0,000
FUENTE: ELABORACION PROPIA A PARTIR DE MICRODATOS CENSO 2011

La gran desigualdad del mapa espanol se mueve en un rango de mds de 46 puntos
porcentuales. Encabezando el ranking, el 53,3% y el 42,6% de los mayores resi-
dentes en Ceuta y Melilla, respectivamente, sufren situaciones de vulnerabilidad
extrema. A las ciudades auténomas les siguen la Comunidad Valenciana y las

15
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Baleares, antes que Andalucia, a diferencia de lo que sucedia con la vulnerabilidad
media. El siguiente clister (entre 23,5% y 19,7% de mayores que registran situa-
ciones extremas) estd conformado por Galicia, Cataluna (estas dos por encima
del valor nacional) y Extremadura. La meseta central, a la que se suman Aragén,
algunas regiones del norte y Murcia, quedan mejor posicionadas. Navarra presenta
el porcentaje menor de personas en situacién de vulnerabilidad extrema (7,2%).

Discusién de resultados: intervenciones urgentes e intervenciones de apoyo

El andlisis de los diferentes indicadores confirma que en Espafia hay un ntmero
elevado de personas mayores que no tienen adecuadamente cubiertas sus necesidades
residenciales. Mds adn, se producen situaciones de riesgo residencial que estarian
impidiendo su adecuada integracién y participacién en la sociedad. Las condiciones
residenciales no solo tienen un efecto determinante en la calidad de vida de la persona
mayor, sino que son también clave en su independencia y, por tanto, en el retraso de
la necesidad de cuidado. Cabe afadir que las condiciones de la vivienda tendrdn un
efecto decisivo tanto en la capacidad de recibir cuidados asociados a la dependencia
como a su calidad (Redondo et al., 2015). Estas son cuestiones que necesitan de
atencién urgente, especialmente en un pafs que ya cuenta con una proporcién de
adultos mayores muy superior a la de algunos paises iberoamericanos (Monteverde et
al., 2016) y donde la pirdmide actual sefiala una tendencia a su aumento.

El malestar extremo detectado es sensible al factor territorial, lo que sefiala un
reparto desigual en el mapa espafol, tanto a nivel interterritorial como intraterri-
torial. Los resultados se sintetizan en el siguiente ranking ordenado (Tabla 5), que
permite establecer si los niveles medios y extremos estdn relacionados o si bien
las regiones presentan gran desigualdad interna (vulnerabilidad media baja pero
elevada presencia de situaciones extremas), a la vez que observamos su posiciona-
miento relativo respecto a Espafia.

TABLA 5 | Ranking ordenado respecto a porcentaje de personas en situacién
de vulnerabilidad extrema, datos poblacionales y valor de
vulnerabilidad media, por regiones. Espana, 2011

MAYORES EN VULNERABILIDAD EXTREMA DO S CRIUENERSS TR
POBLACIONALES MEDIA
MAYORES % 65+ 6
COMUNIDADES o EN SOBRE Sir LN COMUNIDADES
ORDEN AUTéNOMAS % VULNERA- TOTAL VIVIEN- |ORDEN AUTéNOMAS 'VALOR|
BILIDAD POBL. EN DAS
VIVIENDAS
Ceuta 53,3 4.832 10,9 9.065| 1 |Ceuta 0,22
2 | Melilla 42,6 3.353 9,8 7870 | 2 |Melilla 0,20
3 | Com Valen- 29,6 | 249.892 16,9 844.230 | 3 |Baleares 0,17
crana
4 | Baleares 28,1 |  43.391 141 | 154415 | 4 |Som- 0,17
Valenciana
5 Andalucia 25,5 | 321.563 15,1 1.261.030 5 | Extremadura 0,17
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MAYORES EN VULNERABILIDAD EXTREMA [P N R LD
POBLACIONALES MEDIA
MAYORES % 65+
A
ORDEN Cfi%fg;iis % V;LLT;::;' POBL. EN VI:::“SN— ORDEN C:i%f;ﬁ? VALOR|
VIVIENDAS
6 Galicia 23,5 | 146.104 22,5 621.720 6 | Galicia 0,17
7 Canarias 20,7 59.259 13,8 286.275 7 | Andalucia 0,16
8 Cataluria 20,4 | 254.051 16,7 |1.245.350 8 | Canarias 0,16
9  |Extremadura 19,7 40.839 18,9 207.305 9 |Asturias 0,14
10 |Asturias 19,6 46.740 22,3 238.470 | 10 |Cantabria 0,14
11 Murcia 18,8 38.677 14,1 205.730 | 11 Catalufa 0,14
12 Cantabria 18,0 19.755 18,6 109.750 | 12 |Madrid 0,14
13 Madrid 17,4 | 167.609 15,1 963.270 | 13 Murcia 0,14
14 | Pais Vasco 139| 59012 | 195 | d2asso| 14 (GRERLE s
15 La Rioja 12,9 7.567 18,4 58.660 | 15 |LaRioja 0,13
16 Aragén 11,8 30.681 19,5 260.005 16 |Aragén 0,12
17 l(\:/[a:;iclfah 107 38576 172 | 360520 | 17 |Castillay Leén | 0,12
18 Castillay Leén | 10,1 57.072 22,5 565.065 | 18 Pais Vasco 0,12
19 Navarra 7,2 7.956 17,4 110.500 | 19 Navarra 0,10
Espafa 20,1 [1.594.689 17,0 |7.933.775 | Espana 0,15

NOTA: EN CURSIVA SE SENALAN LAS REGIONES QUE SUPERAN EL PROMEDIO NACIONAL
FUENTE: ELABORACION PROPIA A PARTIR DE MICRODATOS CENSO 201 I

El andlisis territorial resulta complejo y sujeto a matices: las ciudades auténomas de
Ceuta y Melilla mantienen su posicién al frente de la vulnerabilidad; no solo el nivel
medio de vulnerabilidad es més elevado que en el resto del territorio espafiol, sino que
también hay un mayor porcentaje de mayores en situacién de riesgo extremo. A pesar
de ser regiones jovenes, con un porcentaje muy bajo de personas mayores de 65 anos,
en torno a la mitad de estas personas se encuentra en una situacién intolerable.
Baleares y la Comunidad Valenciana intercambian sus posiciones en el orde-
namiento relativo, pero ambas muestran valores de vulnerabilidad preocupantes,
comparativamente muy superiores al del conjunto nacional: casi un tercio de los
mayores estd en situacién de vulnerabilidad extrema. La situacién de la Comunidad
Valenciana sorprende especialmente, pues cabria esperar que una regién con un
elevado Producto Interior Bruto (p1B)° y que alberga una de las mayores ciudades
en Espana (Valencia), hubiera dispuesto de mayores recursos para luchar contra la
infravivienda. Les siguen Andalucfa, Canarias y Catalufia, todas con mayor porcen-
taje de mayores en vulnerabilidad extrema que la media nacional; y Cataluna,
ademds, con una gran desigualdad extrema. Estas serfan las regiones que necesitan
medidas mds urgentes, y que acusan una mayor incidencia de la vulnerabilidad

5 Segtin la Contabilidad Regional de Espana, en 2019 el pis de la Comunidad Valenciana alcanzé
el cuarto lugar en el pais, con 115.456 millones de euros auténomos (INg, 2019a).



18

©EURE | VOL 48 | N° 145 | SEPTIEMBRE 2022 | pp. 1-24

extrema. En conjunto, albergan casi el 67% de la poblacién mayor total que se
encuentra en situacién de riesgo extremo. Como sefialdbamos en la introduccién,
y siguiendo la estructura de andlisis de Lawton y Nahemow (1973), al producirse
una demanda excesiva por parte del entorno (en este caso, las malas condiciones de
la vivienda) el equilibrio con las capacidades de la persona no serd posible, lo que
impedirfa finalmente la independencia, incluso si la vejez no viene acompafada de
pérdida de competencia significativa

El resto de las regiones se encuentra por debajo del promedio nacional, lo que
no implica ausencia de vulnerabilidad. Cabe sefialar el caso de Madrid: si bien
queda bajo el puntaje medio nacional, su elevada poblacién hace que albergue casi
el 11% de la poblacién mayor en situacién de vulnerabilidad extrema. Navarra
presenta la mejor de las situaciones con respecto a ambas mediciones, y seria el
ejemplo que debiera seguir el resto de comunidades; lo mismo ocurre en el caso
de Castilla y Ledn, a pesar de registrar un peso elevado de poblacién mayor en
comparacién con otras comunidades. La Rioja y Aragén también se encuentran en
buenas situaciones con respecto a ambas mediciones (la media y la extrema) y no
cambian su posicién en el ranking, lo que indica menor desigualdad intraterritorial.
Puesto que la seguridad y el bienestar dentro de las viviendas puede ser un factor de
proteccién de la salud al disminuir accidentes, reducir el estrés y mejorar la calidad
de vida (Garay et al., 2016), podemos asumir que estas regiones estarian planteando
formas de proteccién contra la dependencia y la mala calidad de vida en la vejez. En
este sentido, una buena calidad de la vivienda podria incluso asociarse a estrategias
preventivas en materia de salud en la vejez y, por lo tanto, conducir a una menor
necesidad de inversién en cuidados paliativos. Esta, no obstante, es una hipétesis
que abre una nueva linea de investigacién territorial.

Las diferencias apuntan que los sistemas de vivienda regionales —entendiendo
como tal aquellos sistemas que ponen en relacién hogares, politicas y comporta-
mientos residenciales, asi como necesidades no resueltas (Mddenes & Lépez-Colis,
2014)- presentan diversos grados de efectividad, confirmando lo que se ha denomi-
nado como heterogeneidad homogénea (Echaves, 2017). En este sentido, y en lo que
refiere a la posible desigualdad residencial, es necesario sefialar que la competencia
en materia de vivienda corresponde a cada comunidad auténoma, “facultada para
desarrollar su politica de vivienda con cargo a sus propios recursos” (Echaves, 2016,
p- 28). Los resultados muestran la necesidad de implementar acciones residenciales
regionales con distinto grado de urgencia para reducir estas situaciones de extrema
desigualdad. Comprobamos, ademds, que el peso relativo de la poblacién mayor de
65 anos no es indicativo de una mejor o peor resolucién de las necesidades residen-
ciales. Por tltimo, la existencia de desigualdad interna en cada territorio plantea
nuevos desafios en el diseno e implementacién de las politicas regionales y locales
dirigidas a la deteccién de las necesidades residenciales de las personas mayores, y
de la respuesta a ellas.
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Conclusiones, limitaciones y lineas futuras de trabajo

No solo se produce una gran desigualdad en términos de calidad de vivienda, sino
que numerosos mayores residen en situaciones de infravivienda en el territorio
espanol. La variable territorial resulta clave en la distribucién de este malestar:
aunque en todas las regiones se detectan problemdticas de gravedad, el malestar
residencial es claramente mds acusado en unas zonas que en otras. Si bien la mayoria
de los adultos mayores no sufre problemas extremos, la aplicacién de los indica-
dores y su contenido permiten concluir: i) que existen grupos de poblacién que
permanecen en sus hogares en una muy mala situacién, impidiendo as{ una vejez de
calidad; y ii) las carencias y problemas que definen las situaciones de malestar resi-
dencial, especialmente en lo que refiere a la variable vulnerabilidad, son de extrema
gravedad. Es esperable, ademds, que estas caracteristicas residenciales dificulten la
provision de cuidados en la propia vivienda, pudiendo incluso acelerar la necesidad
y cantidad de los mismos al funcionar la mala condicién de la vivienda como un
impedimento en la autosuficiencia y la independencia. Espafia corre el riesgo de
que el aumento de la esperanza de vida (actualmente una de las mds elevadas del
mundo) no sea equivalente a una buena vejez.

Este malestar residencial, que afecta a un nimero elevado de personas mayores,
pone en duda la efectividad del sistema residencial: en la etapa final de su ciclo
vital estas personas no han logrado solventar sus necesidades residenciales, lo que
apuntarfa a la ineficacia del sistema residencial, que no permite que todos los
hogares den respuesta de manera particular a sus propias necesidades. A la vista de
los datos, puede afirmarse que tampoco se han aportado soluciones suficientes desde
el sistema publico. Si bien entre las causas de la vulnerabilidad residencial se espera-
rian multiples motivos imbricados entre si, situacién en que el funcionamiento del
mercado de vivienda y las propias politicas puedan ocupar un lugar mds o menos
preponderante, lo cierto es que ni las politicas publicas regionales ni las nacionales
estdn dando respuesta adecuada a situaciones de vulnerabilidad.

El andlisis territorial complementa estas conclusiones: si bien Espafa a nivel
nacional no ha sido capaz de solventar problemas de gravedad, la desigualdad
regional existente expresa diferencias atribuibles a las administraciones territoriales.
Es decir, la desigualdad territorial indica que algunas administraciones han sido
mds ineficaces en la implementacién de politicas de vivienda y en la creacién de
condiciones éptimas para que los hogares den respuesta a las necesidades de las
personas mayores. Tampoco hay una respuesta paliativa ante estas situaciones de
riesgo en la vejez.

El diagnéstico apunta a la necesidad de una respuesta con mayor urgencia y
contundencia en las regiones y las ciudades auténomas que quedan fuera de la
peninsula, pero también en la Comunidad Valenciana y Andalucia. No solo los
puntajes de vulnerabilidad media son mds elevados y registran una mayor Exclusién
Residencial Ampliada, sino que la presencia de personas que sufren situaciones
extremas es mayor. Su situacién sefiala una gran desigualdad en el territorio
nacional, con variaciones extremas. Esto evidencia lo acertado de la recomenda-
cién del comité pesc que referfamos en la introduccién: en Espana se produce la
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vulneracién del derecho a una vivienda adecuada y se constata una clara disparidad
entre comunidades auténomas, en ausencia de coordinacién con el gobierno central
en materia de bienestar social. A pesar de existir una politica nacional, son las
administraciones autonémicas las que finalmente influyen en el grado de bienestar
residencial, acusando diferentes niveles de capacidad (o incapacidad) para resolver
las necesidades habitacionales de su poblacién. Es, por lo tanto, necesario reclamar
una mejor coordinacién entre las politicas nacionales y una mayor proactividad
por parte de las regionales en materia de vivienda e integracién social dirigida a las
personas mayores. Cabe preguntarse si, ante el esperable incremento de la poblacién
mayor en Espafa, aumentard la existencia de vulnerabilidad residencial extrema.

El estudio presenta limitaciones. La primera de ellas es la que se asocia a la
fuente de la que proceden los datos y su antigiiedad. Si bien la investigacién realiza
un ejercicio necesario al crear indices sintéticos y validados que permiten detectar
las problemdticas mds graves en el mapa espanol, serfa necesario contemplar un
mayor nimero de variables que, sin ser estrictamente residenciales, contribuyen de
manera evidente al malestar residencial de la poblacién mayor. Por otra parte, este
diagnéstico es imprescindible para senalar la urgencia territorial de las necesidades
(en referencia a aquellas regiones sobre las que deben dirigirse de manera prioritaria
acciones contra el malestar residencial), pero seria necesario ampliarlo incluyendo
otro tipo de variables, as{ como la identificacién de “buenas pricticas” en materia de
vivienda. También serd necesario analizar las situaciones residenciales de la pobla-
cién que entrard en la vejez en los préximos anos y, como se ha senalado, las diversas
implicaciones que ello tiene en materia de cuidados. Por dltimo, detectar la evolu-
cién de las carencias residenciales servirfa también para conocer el impacto de las
politicas de vivienda en el periodo 2011-2021. Para eso ain tendremos que esperar
un poco. Todas estas son futuras lineas de investigacién con las que complementar
la informacién que aqui se expone para luchar contra la infravivienda en la vejez y
permitir que el envejecimiento en la vivienda (aging in place) se acompafie de una
buena calidad de vida.

Referencias bibliograficas

Alberich, J. (2017). Nuevas metodologias para el estudio de la movilidad habitual: el uso de los
registros administrativos en la movilidad por motivos de estudio en Catalunya. Scripta
Nova. Revista Electrénica de Geografia y Ciencias Sociales, 21. https://doi.org/10.1344/
sn2017.21.18343

Antén, E, Cortés, L., Martinez, C. & Navarrete, J. (2008). La exclusion residencial en Espafia.
En V. Renes (Coord.), vi Informe sobre exclusion social y desarrollo social en Espana.
Ciritas-Fundacion roessa (Fomento de Estudios Sociales y Sociologia Aplicada).

Ayala, L. & Navarro, C. (2004). Multidimensional indices of housing deprivation with
application to Spain. Papeles de trabajo del Instituto de Estudios Fiscales. Serie Economfa,
n° 12. https://www.ief.es/docs/destacados/publicaciones/papeles_trabajo/2004_12.pdf



Lebrusdn | Personas mayores en situacién de riesgo residencial extremo en Espafia... | ©EURE

Barratt, J. (2007). International perspectives on aging and disasters. Generations, 31(4), 57-60.
hteps://www.jstor.org/stable/26555566

Benito, J. C. (2019). Los pronunciamientos del comité DEsc sobre Derecho a la Vivienda
relativos a Espana. Respuestas jurisprudenciales y legislativas. Lex Social: Revista de
Derechos Sociales, 9(2), 579-603. https://doi.org/10.46661/lexsocial.4228

Caradec, V. (2012). Sociologie de la vieillesse et du vieillissement. Armand Colin.

Cortés, L. (2004). Indagaciones sobre la exclusién residencial. Arxius de Ciéncies Socials, 10,
39-55.

Costa-Font, J., Elvira, D. & Mascarilla-Miré, O. (2009). ‘Ageing in place’? Exploring elderly
people’s housing preferences in Spain. Urban Studies, 46(2), 295-316. https://doi.
0rg/10.1177/0042098008099356

Delgado, M. (Coord.), Zamora, E, Barrios, L. & Cdmara, N. (2012). Maternidad adolescente
y anticoncepcion en las comunidades autdnomas espanolas. Consejo Superior de
Investigaciones Cientificas (csic), Espafia.

Echaves, A. (2016). Juventud, emancipacion residencial y sistema de provision de vivienda: las
divergencias autondmicas del modelo esparol (Tesis doctoral inédita). Universidad
Complutense de Madrid, Madrid, Espana. https://eprints.ucm.es/id/eprint/35557

Echaves, A. (2017). Emancipacién residencial y sistema de provisién de vivienda: la
heterogeneidad autonémica del modelo espanol. REIS: Revista Espariola de
Investigaciones Socioldgicas, 51-71. https://doi.org/10.5477 /cis/reis.159.51

Eurostat. (2019). European Union Statistics on Income and Living Conditions; (ilc_mdho07).
Serie 2011-2018. [Conjunto de datos]. Eurostat. https://ec.europa.cu/eurostat/data/
database

Faura-Martinez, U., Lafuente-Lechuga, M. & Garcia-Luque, O. (2016). Riesgo de pobreza
o exclusién social: evolucién durante la crisis y perspectiva territorial. REIS: Revista
Espanola de Investigaciones Socioldgicas, (156), 59-76. https://doi.org/10.5477/cis/
reis.156.59

Fernandez-Carro, C. (2013). Ageing in Place’ in Europe: a multidimensional approach to
independent living in later life (Tesis doctoral inédita). Universitat Auténoma de
Barcelona, Barcelona, Espana. http://hdl.handle.net/10803/129081

Fernandez-Carro, C. & Evandrou, M. (2014). Staying put: factors associated with ageing in
one’s lifetime home’. Insights from the European Context. Research on Ageing and
Social Policy, 2(1), 28-56. http://dx.doi.org/10.4471/rasp.2014.02

Ferndandez-Garcfa, M., Moreno-Mdrquez, G., Iglesias-Martinez, J. & Oleaga-Piramo, J.
A. (2018). El impacto de la crisis sobre la inmigracién ecuatoriana en Espafa.
Convergencia, 25(76), 169-190. https://doi.org/10.29101/cres.v25i76.4391

Fernandez-Mayoralas, G. E & Rojo Pérez, E (2005). Andlisis de la vivienda familiar y sus
ocupantes en el distrito centro de Madrid. Anales de Geografia de la Universidad
Complutense, 25. https://revistas.ucm.es/index.php/AGUC/article/view/AGUC05051
10281A

Forsyth, A. & Molinsky, J. (2020). What is aging in place? Confusions and contradictions.
Housing Policy Debate, 31(2), 181-196. https://doi.org/10.1080/10511482.2020.17
93795

Frank, J. (2001). How long can I stay? The dilemma of aging in place in assisted living. Journal
of Housing for the Elderly, 15(1-2), 5-30. https://doi.org/10.1300/J081v15n01_02

21



22

©EURE | VOL 48 | N° 145 | SEPTIEMBRE 2022 | pp. 1-24

Garay, S., Montes de Oca, V. & Hebrero, M. (2016). Los entornos y el envejecimiento en
Iberoamérica: andlisis a partir de las condiciones de la vivienda. Notas de Poblacién,
42(101), 109-125. https://doi.org/10.18356/6af188c9-es

Gubrium, J. E (1973). The myth of the golden years: A socio-environmental theory of aging.
Charles C. Thomas.

Herndndez, R., Ferndndez, C. & Baptista, L. (2014). Metodologia de la investigacion. McGraw-
Hill.

Instituto Nacional de Estadistica (1NE), Espana. (2011). Metodologia de cdlculo de las cifras de
poblacion censal. hetps://www.ine.es/censos2011/censos2011_meto_calculo.pdf

Instituto Nacional de Estadistica (1NE), Espana. (2019a). Contabilidad Regional de Espana.
Resultados. [Conjunto de datos]. hteps://www.ine.es/dyngs/INEbase/es/operacion.ht
m?c=Estadistica_C&¢cid=1254736167628&menu=resultados&idp=1254735576581
#1tabs-1254736158133

Instituto Nacional de Estadistica (1NE), Espafa. (2019b). Encuesta de Condiciones de Vida.
[Conjunto de datos]. https://www.ine.es/dyngs/INEbase/es/operacion.htm?c=Estadist
ica_C&cid=1254736176807 &menu=ultiDatos&idp=1254735976608

Jurado, A. & Dérez, ]. (2007). La dimensién territorial en la investigacién sobre pobreza y
privacién. En E Vidal & V. Renes (Coords.), La agenda de investigacion en exclusion y
desarrollo social (pp. 165-178). Cdritas Espanola.

Jurado, A. & Pérez, J. (2010). Dimensién territorial de la pobreza en Espana. Revista Espariola del
Tercer Sector, 15, 43-66. https://dialnet.unirioja.es/servlet/articulo?codigo=3289672

Jurado, A. & Pérez, ]. (2014). Disparidades entre las comunidades auténomas espanolas en
el periodo 2007-2012. Documento de trabajo 2.9, Fundacién roEssa. heep://www.
foessa2014.es/informe/uploaded/documentos_trabajo/15102014141722_6189.pdf

Lawton, M. . (1977). An ecological theory of aging applied to elderly housing. Journal of Aging
and Environment, 31(1), 8-10. https://doi.org/10.1080/10464883.1977.11102585

Lawton, M. P. (1983). Environment and other determinants of weil-being in older people. 7he
Gerontologist, 23(4), 349-357. https://doi.org/10.1093/geront/23.4.349

Lawton, M. 2. & Nahemow, L. (1973). Ecology and the ageing process. En C. Eisdorpher
& M. P. Lawton (Eds.), Psychology and Adult Development and Aging (pp. 619-674).
American Psychological Association.

Lebrusdn, I. (2015). La inadecuacién residencial después de los 65 afos: carencias en viviendas
que no se adaptan. Documentacion social, (176), 37-54.

Lebrusdn, 1. (2017). La vivienda en la vejez; problemas y estrategias para envejecer en sociedad
(Tesis doctoral inédita). Universidad Complutense de Madrid, Madrid, Espafa.

Lebrusdn, I. (2020). Las dificultades para habitar en la vejez. Documentacion Social, 6. hteps://
www.documentacionsocial.es/6/a-fondo/las-dificultades-para-habitar-en-la-vejez

Ley 27/2011, de 1 de agosto, sobre actualizacién, adecuacién y modernizacion del sistema de
Seguridad Social. Boletin Oficial del Estado (BoE), n° 184, de 02/08/2011. https://www.
boe.es/buscar/act.php?id=BOE-A-2011-13242

Libman, K., Fields, D. & Saegert, S. (2012). Housing and health: A social ecological perspective
on the us foreclosure crisis. Housing, Theory and Sociery, 29(1), 1-24. https://doi.org/1
0.1080/14036096.2012.624881



Lebrusdn | Personas mayores en situacién de riesgo residencial extremo en Espafia... | ©EURE

Modenes, J. A. (2017). La inseguridad residencial por problemas econdémicos en Espafia
comparada con el entorno europeo. Papers: Revista de Sociologia, 102(4), 673-703.
http://dx.doi.org/10.5565/rev/ papers.2416

Modenes, J. A. & Lépez-Colds, J. (2014). Cambio demografico reciente y vivienda en Espana:
shacia un nuevo sistema residencial? Revista Espasiola de Investigaciones Socioldgicas,
148, 103-134. http://dx.doi.org/10.5477 /cis/reis.148.103

Monteverde, M., Tomas, S., Acosta, L. D. & Garay, S. (2016). Envejecimiento poblacional
y magnitud de la dependencia en Argentina y México: perspectiva comparada
con Espana. Revista Latinoamericana de Poblacion, 10(18), 135-154. hteps://doi.
0rg/10.31406/relap2016.v10.i11.n18.6

Naciones Unidas, Departamento de Asuntos Econémicos y Sociales. (2003). Informe sobre la
situacion social en el mundo 2003. Vulnerabilidad social: Fuentes y desafios. Naciones
Unidas.

Naciones Unidas, Oficina del Alto Comisionado. (1976). Pacto Internacional de Derechos
Econdmicos, Sociales y Culturales, Naciones Unidas (PIDESC). Serie de Tratados, vol. 993,
p- 3, del 16 de diciembre de 1966, entrada en vigor el 03 de enero de 1976. hteps://
www.ohchr.org/sp/professionalinterest/ pages/cescr.aspx

Navarro, C. (2002). Exclusién en vivienda y estado de salud: una estimacién para el caso
espafol. En 1x Encuentro de Economia Piblica, Hacienda y Medio Ambiente. Vigo, 7 y 8
de febrero. https://dialnet.unirioja.es/servlet/libro?codigo=397566

Navarro, C. (2006). La exclusién en vivienda en Espana: un andlisis econdmico de su extension,
dindmica y efectos sobre el bienestar. Consejo Econémico y Social de Espafa.

Navarro, C. & Ayala, L. (2008). Multidimensional housing deprivation indices
with application to Spain. Applied Economics, 40(5), 597-611. hteps://doi.
0rg/10.1080/00036840600722323

Office of Policy Development and Research (PD&R). (2013). Measuring the costs and savings
of aging in place. Evidence Matters. hteps:/[www.huduser.gov/portal/periodicals/em/
fall13/highlight2.html

Nolan, B. & Winston, N. (2011). Dimensions of housing deprivation for older people in
Ireland. Social Indicators Research, 104(3), 369-385. https://doi.org/10.1007/s11205-
010-9748-7

Oldman, C. (2003). Devicing, theorizing and self-justification a critique of independent living.
Critical Social Policy, 23(1),44-62. https://doi.org/10.1177%2F026101830302300103

Phillips, J. E., Ajrouch, K. J. & Hillcoat-Nallétamby, S. (2010). Key concepts in social gerontology.
Sage.

Pinzén-Pulido, S. A. (2016). Atencion residencial vs. atencion domiciliaria en la provision de
cuidados de larga duracion a personas mayores en situacion de dependencia (Tesis
doctoral inédita). Universidad de Sevilla, Sevilla, Espana. https://idus.us.es/
handle/11441/44336

Pynoos, J., Nishita, C. & Perelma, L. (2003). Advancements in the home modification field:
A tribute to M. Powell Lawton. Journal of Housing for the Elderly, 17(1-2), 105-116.
https://doi.org/10.1300/J081v17n01_08

23



24

©EURE | VOL 48 | N° 145 | SEPTIEMBRE 2022 | pp. 1-24

Redondo, N., Diaz Ferndndez, M., Llorente Marrén, M. del M., Garay, S., Guidotti Gonzdlez,
C. A. & Mendoza Villavicencio, L. M. (2015). El espacio residencial del cuidado de
los adultos mayores en América Latina y Espafia. Notas de Poblacion, 42(100), 223-
258. https://doi.org/10.18356/930eaddb-es

Rosow, L. (1974). Socialization to old age. University of California Press.

Rowles, G. (1978). Prisoners of space? Westview Press.

Saiegh, B. (2012). Relacion entre las condiciones de la vivienda y mortalidad en la poblacion
espanola mayor de 65 afios (Tesis doctoral inédita). Universidad Rey Juan Carlos,
Madrid, Espana.

Sar, A. H., Géktiirk, G. Y., Tura, G. & Kazaz, N. (2012). Is the internet use an effective method
to cope with elderly loneliness and decrease loneliness symptom? Procedia — Social and
Behavioral Sciences, 55, 1053-1059. hteps://doi.org/10.1016/j.sbspro.2012.09.597

Zuluaga, M. C. Z. (2010). Depresion, calidad de vida y condiciones de la vivienda como
predictores de la mortalidad en ancianos con insuficiencia cardiaca (Tesis doctoral
inédita). Universidad Auténoma de Madrid, Madrid, Espana. https://repositorio.
uam.es/bitstream/handle/10486/5193/33053_zuluaga_zuluaga_maria_clemencia.
pdfrsequence=1



